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1 名の被験者が 3 名の模擬患者に、腕の差し入れの深い群と浅い群の 2 種類についてベッドの右側
へ引き寄せる水平移動を設定して実施した。測定項目は重心軌跡として、足底の荷重中心の軌跡を
重心線の軌跡、仙骨部のマーカーを重心の上下の動きを反映するデータとして測定した。腕の差し
入れの深い群のほうが浅い群に比べ、荷重中心の総軌跡長が有意（ p  < 0.05）に短く、所要時間は
有意（ p  < 0.01）に短く、動作回数は有意（ p  < 0.05）に少なかった。また、腕の差し入れの深い















など」が挙げられている （厚生労働省 , 2013）。
　看護師は、体位変換や移動動作を行う時にボ
ディメカニクスを活用することを看護基礎教育
で学習している。阿曽 , 井上 , 氏家 （2011） は、
ベッド上での水平移動時における
看護師の腕の差し入れの深さからみた作業効率性の検討
Effect of the position of a nurse’s arm’s under the patient’s body on
work efficiency during horizontal movement on bed
假谷ゆかり 1）＊・伊部亜希 2）・田丸朋子 3）・本多容子 4）

























意識をもつ必要があり （武田 , 渡邉 , 2012）、移
乗・移動介助を 1 人で行わないことや道具を活
用するなどは職場として取り組む必要性がある 
（原田 , 西田 , 北原 , 2015）ことが看護師の腰
痛の有無と姿勢や看護作業との関連の調査結果
から指摘されている。











測定によって確認されている（青木 , 宮腰 , 野










向こう側にでるまで深く入れる （三上 , 小松 , 
2010）、患者さんの体の下に手を深く差し込
み、腕全体で支える （水戸 , 牧野 , 朝倉 , 植村 , 
2004）、上腕 3 分の 1 くらいのところまで深く
差し入れる （千葉 , 水戸 , 2010） と記載されて
いる。その理由としては、支点から作用点まで
の距離を短くし、僧帽筋や上腕二頭筋などの大
きな筋群を用いる （水戸 , 牧野 , 朝倉 , 植村 , 
2004）、回転軸となる肩関節から患者までの距
離が短くなり、トルクが小さくなって引き寄せ












































































働省による 2008 年の国民健康・栄養調査 （厚
生労働省 , 2010） の 30 ～ 39 歳の女性の平均身
長 158.0 ± 5.7cm、平均体重 53.1 ± 8.8kg およ
び、40 ～ 49 歳の女性の平均身長 157.7 ± 5.1cm、
平均体重 55.1 ± 8.7kg の 1SD の範囲で小柄な方
1 名、平均値に最も近い方 1 名、大柄な方 1 名、
合計 3 名に依頼した。
　模擬患者 3 名の年齢は 35 ± 7.21 歳、身長は
158.4 ± 2.89cm、体重は 55.3 ± 8.43kg、BMI
は 22 ± 3.03 であった。　
4．実験期間










システム BIG　MAT センサシート 1300 （ニッタ
株式会社製） 〔縦 53.4cm、横 58cm （センサ部は

























ラ （Victor ハードディスクムービー GZ-MG77 
Everio） で撮影し、観察した。また、被験者が模
擬患者の右腰部と右大腿部を支持していた上肢







　圧力分布測定システム BIG MAT とセンサシー



















成人女性では身長の約 55 ～ 57％の位置にある 
（中村 , 斎藤 , 長崎 , 2003） ため、被験者の仙骨
部にマーカーを貼付し、真横にデジタルカメラ
を設置した。水平移動中の動作を、スムーズ動























































































































































































データで記録したものを BIG MAT 専用の解析ソ















































































は、2008 年の国民健康・栄養調査 （厚生労働省 , 





　被験者は 10 名であった。年齢は 33.4 ± 5.95
歳、身長は 157.35 ± 4.59cm、体重は 51.13 ±
7.63kg、BMI は 20.63 ± 2.66、上肢長は 68.85
± 3.49cm、肩幅は 36.2 ± 1.93cm であった。利
き手は、全員、右手であった。看護職経験年数

















　腕の差し入れの深い群は中手指節関節が 23 例 
（77%）、手関節が3例 （10%）、手掌が3例 （10%）、
指骨が 1 例 （3％）であった。腕の差し入れの浅
い群が左腰部を支持していた左手の位置は、指
骨が 19 例 （63％）、中手指節関節が 5 例 （17%）、
身体の下に敷いており観察できなかったのが 6
例 （20%） であり、左大腿部を支持していた右手
の位置は指骨が 22 例 （73％）、中手指節関節が
7 例 （23%）、身体の下に敷いており観察できな
かったのが 1 例 （3%）であり、有意差がみられ
た （ p  < 0.05）。
3）被験者が模擬患者の右腰部と右大腿部を支持
していた上肢の位置
　腕の差し入れの深い群は肘関節上が 19 例 
（64％）、肘関節から上腕部が 7 例 （23％）、前
腕部が 4 例 （13％） であり、腕の差し入れの浅
い群は前腕部が 26 例 （86％）、肘関節上が 2 例 
（7％）、肘関節から上腕部が 2 例（7％）であり、

















　腕の差し入れの深い群は 14.8 ± 6.01cm、腕
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8.05cm と短くなっている被験者が 2 名いた。
5．所要時間　
　腕の差し入れの深い群が 2.7 ± 0.75 秒、腕の
差し入れの浅い群が 3.3 ± 1.37 秒であり、有意





回数は、1 回が 18 名 （60％）、2 回が 7 名 （23％）、
3 回が 4 名 （13％）、4 回が 1 名 （3％） であった。
腕の差し入れの深い群と浅い群の動作回数全体
の比較において、腕の差し入れの深い群のほう




答したのは 26 例 （87％）であり、浅い群がやり
やすいと回答したのは 4 例 （13％） で、有意差




い」は 8 例（31％） であり、「安定する」は 7 例 
（27％） であり、「しっかりと体を支えることがで
きる」および「浅いと腕で引く、持ち上げる」は
各 4 例 （15％） であった。また、「浅いと腕が抜












による 2010 年の国民健康・栄養調査 （厚生労
働省 , 2012） の 30 ～ 39 歳の女性の平均身長
158.3cm、平均体重 54.0kg に近い値であった。
日本肥満学会の判定基準から考えると、普通
（18.5 ≦ BMI ＜ 25）が 7 名、やせ（＜ 18.5）が




省による 2010 年の国民健康・栄養調査 （厚生労
働省 , 2012） の 30 ～ 39 歳の女性の平均身長と
平均体重に近い値であり、日本肥満学会の判定
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